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Ozet

Schwannomlar sinir kilifi hiicrelerinden koken alan tiimérlerdir. Oral kavitede olduk¢a nadir goriiliirler.
Etyolojileri tam olarak bilinmemektedir. Yirmi yedi yasinda bayan hasta 15 yildir varolan dilinde Kkitle
sikayetiyle Kklinigimize basvurdu. Hikayesinden, Kkitlenin oOnceleri kiiciik ve agrisizken son 1-2 aydir
biiyiimeye ve agr1 yapmaya basladigi 6grenildi. Hastanin oral muayenesinde dilinin sag lateral kisminda
yaklasik 1x1 cm lik yiizeyden kabarik, gri renkli, sert bir kitle goriildii. Total olarak eksize edilen kitlenin,
histopatolojik inceleme sonucu schwannom olarak rapor edildi. Operasyon sonrasi bir problemi olmayan
hasta kontrollere ¢agrilarak taburcu edildi. Bu olguyu dil schwannomlarinin nadir goriilmesi ve oral kavite
kitlelerinin ayirici tanisinda diisiiniilmesi gerektigi nedeniyle sunduk.

Anahtar kelimeler: Oral kavite, dil, schwannom.

Schwannomlar sinir kiliflarindan kdken alan
yavas biiyliyen benign tlimorlerdir. Periferik,
otonomik veya kranial sinirlerin schwan
hiicrelerinden koken alirlar (1). Sinir kilifi
timorleri oral kavitede nadir gorilir, bunlar
norofibroma, schwannoma, noéroma, miksoma,
graniiler hiicreli tiimorleri icermektedirler (2).

Genellikle degisik boyutlarda tek, diizgiin
yiuzeyli, sert, agrisiz kitlelerdir. Etyolojileri
bilinmemektedir. Schwannomlar %?25-45 bas
boyun bolgesinde ve en sik parafarengeal bolgede
goriiliirler (1). Intraoral schwannomlar bas boyun
bolgesi schwannomlarinin  %1’ini  olustururlar
(3). Oral kavitede en sik dilde yerlesirler (1).

Olgu Sunumu

Yirmi yedi yasinda kadin hasta 15 yildir
varolan dilinde kitle sikayetiyle klinigimize
bagvurdu. Hasta, dilindeki kitlenin 6nceleri kiigiik
ve agrisizken son 1-2 aydir biiyimeye ve agri
yapmaya bagladigini belirtti. Yemek yerken dilini
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dondiirememe ve konusurken takilma sikayetleri
mevcuttu. Hastanin oral muayenesinde dilinin sag
taraf lateral kisminda, gri renkli, sert, agrisiz,
yaklasik 1x1 cm boyutlarinda yilizeyden kabarik
diizgiin yiizeyli bir kitle mevcuttu (Resim 1).
Kitle transoral olarak total eksize edildi (Resim
2).

Resim 1. Dil sag lateral kisminda goriilen
schwannoma.
Spesmenin mikroskopik incelemesinde dil

epiteli altinda kismen iyi sinirli igsi niikleuslu
uzantili sinirlar1 net secilemeyen sitoplazmali
mitotik aktivite igermeyen hiiclerin olusturdugu
palizatik dizilim yapan, siiriiler olusturan yer yer
hiicreden zengin yer yer ise hiicreden fakir
alanlarin izlendigi lezyon goriildii (Resim 3).
Immiinhistokimyasal boyamada S-100 pozitifligi
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(Resim 4) ve SMA negatifligi saptandi.
Histopatolojik inceleme sonucu schwannoma
olarak rapor edildi. Post operatif donemde bir
sikayeti bulunmayan hasta kontrollere ¢agrilarak
taburcu edildi.
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Resim 3. Skuaméz epitel

il

altinda hiicre

igsi
demetlerinin olusturdugu palizatik dizilim yapan
tiiméral lezyon (H.E X 100).

Tartisma

Schwannomalar ilk olarak 1908 yilinda
Verocay tarafindan tanimlanmistir. Bundan kisa
bir siire sonra Stout schwann hiicrelerinden kdken

aldigini belirtmistir. Schwann hiicreleri
embiriyolojik hayatin 4. haftasinda ndral krestin
6zel  bir  grup ektomezenkimal  hiicre

popiilasyonundan geligir. Bu hiicreler motor ve
sensor sinirlerin her bir ekstrakranial sinir lifinin

etrafini saran ince bir bariyer olusturur ve myelin
kilifli  kalin lifleri sararak sinir iletimini

hizlandirir (4).
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Resim 4. Immiinhistokimyasal y&ntemle tiimor

hiicrelerinde S-100 boyanmasi. (X 200).
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Literatire  baktigimizda 126 tane  dil
schwannomu vakasina rastlamaktayiz.

Schwannomalar kadin ve erkekte esit siklikta
goriiliir. Agrisiz olmasmma ragmen 3 cm’ e
ulastiginda bogazda rahatsizlik hissi, disfaji ve
ses degisikliklerine neden olabilir (1).

Intraoral schwannomlar %1 oraninda
goriilmektedirler. Intraoral schwannomlar dil,

damak, bukkal mukoza, dudak ve gingivada

yerlesirler (4). Bizim olgumuzda dilin sag
tarafinda lateralinde yerlesmistir.
Genellikle  tek  olarak  goriiliirler  ve

kapsiilliidiirler. Histopatolojik incelemede kapsiil
altinda Antoni A ve Antoni B olmak fiizere iki
patern goriiliir (1). Antoni A alanlar1 niikleuslu,

igsi hiicrelerin olusturdugu hiperseliiler
alanlardir. Antoni B alanlari ise hiposeliiler
alanlardir  (3). Aywrict  tamida  zorlukla
karsilasildiginda immunohistokimyasal

incelemeler faydali olabilir. Schwannomlarda S-
100 protein pozitif hiicreler vardir. Bizim
olgumuzda da S-100 pozitif bulunmustur.
Schwannomlar radyosensitif olmadiklarindan
tedavileri  cerrahidir. Tiumodr total olarak
¢ikarildiginda niiks gorilmez (3). Olgumuzda
kitle etrafinda saglam doku ile birlikte total
olarak g¢ikarilmigtir. Schwannomanin malign
transformasyonu olduk¢a nadir goriliir. Das
Gupta ve Brasfield malign schwannoma
insidansini1 %8, Ghosh ve ark. (5,6) %13,9 olarak
bildirmislerdir.

Sonu¢ olarak; schwannomalar iyi huylu
olmalarina ragmen tam olarak ¢ikarilmadiklarinda
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niiks edebilen, ¢ok
transformasyon gosterebilen,
yerinde goriilebilen kitlelerdir. Oral kavite
ozellikle de olgumuzda oldugu gibi dil
kitlelerinin ayirict tanisinda da disiiniilmeleri
gereklidir.

nadiren malign
viicudun bir¢ok

Schwannoma of the tongue

Abstract

Schwannomas are tumors originating from nerve
sheath cells. They are rarely seen in the oral cavity.
Their etiology is not precisely known. Twenty seven-
year-old female patient was presented to our clinic
with a mass in her tongue existing for 15 years. From
her history we learned that the mass was small and
painless at first, and in the last 1-2 months it grew
and started to cause pain. Her oral examination
revealed an about 1x1 cm gray colored hard mass,
raising from surface on the right side of the tongue.
Histopathologic examination of the totally excised
mass was reported as schwannoma. The patient
having no problem postoperatively was called for
follow wup. We presented this case because

schwannomas are rare and should be thought in the
differential diagnosis of oral cavity masses.

Key words: Oral cavity, tongue, schwannoma.
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